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Abstract  
La prescription de molécules onéreuses en cancérologie coûte cher à la société et implique un effort très important de la collectivité en faveur d'un 
malade. La prescription de ces médicaments doit d'une part être assortie à une efficacité notable et avoir un coût raisonnable. Pour pouvoir 
mesurer ce coût, il faut d'abord mesurer le bénéfice. QALY ‘Quality adjusted life year’ ou année de vie pondérée par la qualité est un indicateur qui 
évalue simultanément l'espérance de vie avec la notion de qualité de vie et permet de l'associer à un coût. L'impact de ce coût sur la société varie 
d'un pays à l'autre en fonction des ressources économiques disponibles .A travers cet article nous suggérons l'introduction d'un nouvel indice 
économique qui permet de mesurer l'impact réel du coût du bénéfice en rapportant le coût d'une action de santé au produit intérieur brut par 
habitant. Nous avons choisi de nommer cet indice: le coût par QALY rapporté au PIB (CQP).A titre d'exemple le CQP du Bevacizumab dans 
l'indication du cancer colorectal en première ligne métastatique varie entre 75.51 au Maroc ,70.47 en Egypte ,43.57 en Algérie et 5.5 en France. 
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Introduction 
 
La prescription de molécules onéreuses en cancérologie coûte cher 
à la société et implique un effort très important de la collectivité en 
faveur d'un malade. Le résultat sera donc de réduire les moyens 
financiers disponibles pour les autres malades, y compris pour le 
malade lui-même. La prescription de ces médicaments ne peut se 
justifier sur le plan éthique que si elle est assortie d'une efficacité 
notable. Les guidelines comportent des recommandations dont les 
analyses pharmaco-économiques sont réalisées dans les pays riches 
et sont donc inadaptées aux réalités économiques des pays en voie 
de développement. Le but de cette étude est de proposer un indice 
économique qui mesure l'impact réel du coût du bénéfice et qui 






Nous avons essayé d'évaluer le surcoût engendré par l'utilisation du 
Bevacizumab en plus d'une chimiothérapie en première ligne pour 
les cancers colorectaux métastatiques en admettant que les coûts 
pour l'administration des médicaments et la gestion des effets 
indésirables sont les mêmes pour les deux protocoles. Selon le 
N01966 trial l'addition du Bevacizumab à une chimiothérapie à base 
de 5FU et Oxaliplatine (FOLFOX) améliore la survie sans progression 
(PFS) de 1,4 mois et la survie globale (OS) de 1,4 mois [1]. Selon 
Daniel A. Goldstein et al l'utilisation du Bevacizumab rapporte 0,10 
QALY supplémentaire (0,14 LYs) [2]. Pour un patient de 75 Kg, la 
cure du Bevacizumab coûte au Maroc 12578,44 MAD (1 242,37 
USD).Le coût total de l'administration du Bevacizumab en première 
ligne est de 236474,63 MAD (23356,51 USD) [3]. Pour mesurer 
l'impact réel du coût du bénéfice engendré par le Bevacizumab dans 
cette situation, nous introduisons le concept d'un nouvel indicateur 
économique qui prend en considération le coût total des frais en 
rapport avec le Bevacizumab, les années de vie ajustées par sa 
qualité (QALY) tel que c'est rapporté dans la littérature, et le PIB 
national selon les données de la Banque Mondiale. Soit CQP le coût 







Le Bevacizumab permet d'obtenir 0,10 QALY supplémentaire par 
rapport à une chimiothérapie seule en premiére ligne dans les 
cancers colorectaux métastatiques. Le surcoût estimé en rapport 
avec l'administration du Bevacizumab est de 236474,63 MAD 
(23356,51 USD). Le coût par QALY est 2364746 MAD (233565 
USD). Le PIB du Maroc est de 31 315,30 MAD (3093 USD) [4] par 
habitant. Le coût par QALY rapporté au PIB (CQP) au Maroc est 
75,51 soit la part annuelle de plus de 75 habitants du produit 
intérieur brut. L'impact économique réel de l'utilisation du 
Bevacizumab sur la société varie considérablement d'un pays à 
l'autre .Le CQP est de 75.51 au Maroc et varie de 4.4 à 562.8 dans 





Le QALY ‘Quality ajusted life year’ ou année de vie pondérée par la 
qualité est un indicateur économique visant à estimer la valeur de la 
vie. Il permet d'uniformiser la mesure du bénéfice et de l'associer à 
un coût. Le Qaly permet également de faire des comparaisons entre 
différentes stratégies de santé en matière d'efficacité et de coût [5]. 
Le QALY quantifie uniquement le bénéfice et le coût en rapport avec 
l'utilisation d'un moyen de santé mais ne donne aucune information 
à propos de l'impact économique chez une population donnée. Les 
guidelines sont alimentés par des recommandations dont les 
analyses pharmaco-économiques sont réalisées dans les pays riches 
et sont donc inadaptées aux réalités économiques des pays en voie 
de développement. Ces guidelines n'incluent pas d'indices ou 
d'unités de mesure qui permettent d'adapter l'indication à la 
situation économique d'un pays. Notre indice ‘Le coût par QALY 
adapté au PIB’(CQP) quantifie numériquement l'impact économique 
sur la société d'un moyen de santé et permet aussi de faire des 
comparaisons. Le Bevacizumab comme cité dans notre exemple 
présente un CQP au Maroc de 75.51. Au Sénégal le CQP du 
Bevacizumab est 232.08 contre 562.8 au Niger soit la part annuelle 
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Conclusion 
 
Les résultats de cette étude prouvent l'utilité d'un indice qui prend 
en considération les moyens économiques de chaque pays. Cet 
indice devrait être pris en considération lors de la décision 
thérapeutique et devrait être inclus dans les guidelines. Le CQP peut 
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Tableau 1 : Tableau comparatif du Cout par QALY rapporté au PIB (CQP) 
dans différents pays 
Pays PIB par habitant CQP 
Maroc 3093 75 ,51 
Algérie 5360 43.57 
Tunisie 4316 54.12 
Mauritanie 1068 218.70 
Egypte 3314 70.47 
Afrique du sud 6617 35.30 
Sénégal 1047 232.08 
Nigeria 3005 77.73 
Angola 5783 40.39 
Gabon 11571 20.19 
Togo 636 367.24 
Bénin 804 290.50 
Cote d’ivoire 1528 152.86 
Mali 715 326.66 
Niger 415 562.80 
Guinée équatoriale 20582 11.35 
France 42503 5.50 
Etats unis 53042 4.40 
Arabie Saoudite 25962 9 
Chine 6807 34.31 
Inde 1498 155.92 
Espagne 29863 7.82 
  
 
